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学生健診における赤褐色尿の実態とそのメカニズム
の解明













































小 川 　 晋 1 ）＊ 2 ）， 滝 口 純 子 1 ）， 木 内 喜 孝 1 ）， 伊 藤 貞 嘉 2 ）
























































赤褐色尿の有無 全対象例 無し 有り p
人数 4940 4724 216
性別 （男/女） 3651 / 1289 3478 / 1246 173 / 43
男性率 （%） 73.91 73.62 80.09 0.031
年齢 （歳） 18.40 ±  1.14 18.40 ±  1.15 18.36 ± 0.74 0.496
BMI （kg/m2） 21.38 ± 3.00 21.33 ± 2.96 22.48 ± 3.56 <0.0001
尿pH 5.97 ± 0.44 5.98 ± 0.44 5.75 ± 0.37 <0.0001
SBP （mm Hg） 128.22 ± 15.74 128.03 ± 15.68 132.40 ± 16.63 0.0002
DBP （mm Hg） 73.15 ± 11.05 73.03 ± 11.05 76.00 ± 10.75 0.0001






























尿pH ≥5, <6 ≥6, ≤7 p1 ≥7 p2 p3
人数 1605 3137 198
性別 （男/女） 1144 / 461 2366 / 771 141 / 57
男性率 （%） 71.28 75.42 0.574 71.21 0.72 0.885
尿pH 5.48 ± 0.11 6.14 ± 0.23 <0.001 7.14 ± 0.28 <0.001 <0.001
年齢 （歳） 18.43 ± 1.46 18.37 ± 0.94 0.116 18.58 ± 1.53 0.006 0.203
BMI （kg/m2） 21.52 ± 3.12 21.32 ± 3.12 0.032 21.16 ± 2.98 0.47 0.116
SBP （mm Hg） 128.30 ± 15.87 128.32 ± 15.71 0.974 126.03 ± 15.12 0.04 0.048
DBP （mm Hg） 73.61 ± 11.02 72.96 ± 11.03 0.051 72.47 ± 11.61 0.56 0.190




群 やせ 正常 p1 肥満 p2 高度肥満 p3
人数 3216 1217 425 82
性 （男/女） 2244 / 972 964 / 253 366 / 59 77 / 5
男性率 69.78 79.21 <0.001 86.12 <0.001 93.90 <0.001
BMI （kg/m2） 19.69 ± 1.44  23.2 ± 0.85 0.029 26.78 ± 1.41 0.045 32.44 ± 2.14 <0.001
年齢 （歳） 18.35 ± 1.07 18.43 ± 1.15 0.029 18.58 ± 1.39 0.045 18.84 ± 1.66  0.190
尿pH 5.98 ± 0.44 5.96 ± 0.43 0.358 5.94 ± 0.43 0.670 5.85 ± 0.43 0.265
SBP （mmHg） 125.36 ± 14.93 131.02 ± 14.84 <0.001 137.66 ± 15.30 <0.001 150.13 ± 18.19 <0.001
DBP （mmHg） 72.41 ± 10.62 73.25 ± 11.16 0.024 76.34 ± 11.53 <0.001 84.20 ± 14.20 <0.001


















































性別 （男/女） 200 / 100 －
BMI （kg/m2） 23.4 ± 5.2 －0.35 0.011
SBP （mm Hg） 129.7 ± 19.3 －0.27 0.024
DBP （mm Hg） 75.7 ± 11.1 －0.20 0.030
腹囲 （cm） 78.0 ± 13.2 －0.40 0.005
心拍数 （回/分） 93.2 ± 17.7 0.01 0.863
CPR （μg/日） 21.5 ± 1.7 －0.26 0.022
AGT （ng/日） 1615.4 （110.9–74597.9） －0.47 <0.001
TBARS （µM/日） 4.3 ± 1.4 －0.70 <0.001
MG （nM/日） 1237.0 ± 498.6 －0.44 <0.001
U-Na （mM/日） 130.5 ± 31.0 －0.44 <0.001
U-pH 6.0 ± 0.6 － －
平均値 ± 標準偏差, もしくは中央値 （range）.
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